IFO

Bengtsfors kommun
Socialnamnden

Personuppgifter som lamnas kommer att anvandas i vart datasystem.

Tidsperiod

Ansdkan om ekonomiskt

bistand (nybesok)

sid 1(4)

Anae for vilken tidsneriod du behéver forsérininasstod

Méanad

Ar

Obs! Ta med inkomstbesked, hyreskontrakt/avi, bankkontoutdrag, kvitto pa& betald hyra fér de
senaste 3 manaderna, senaste deklaration mm som styrker de lamnade uppgifterna.

Orsak

Anae varfor du ansoker om forsdrininasstod

Personuppgifter

Sokandes efternamn och tilltalsnamn

Personnummer (10 siffror)

Fodelseland

Medborgarskap

Civilstand
[CJEnsamstaende

Ocift

[] sammanboende

Medsdkandes efternamn och tilltalsnamn

Personnummer (10 siffror)

Civilstand
[] Ensamst&ende

O citt

[J sammanboende

Hemmaboende barn under 18 ar (efternamn och tilltalsnamn)

Personnummer (10 siffror)

Bostad

Gatuadress

Postnummer och ort

Telefonnummer, bostad

Annat telefonnummer

Antal rum i bostaden

Hur ménga bor i bostaden

Har du sokt bostadsbidrag

O Ja O Nej
Hyr du lagenhet med eget hyreskontrakt? El Ja EI Nej Vem ar hyresvard?
Hyr du lagenhet i 2:a hand? |:| Ja |:| Nej Vem star for hyreskontraktet?
Ar du inneboende? [Ja []Ne Vem &r du inneboende hos?
Har du bostadsratt? [Joa []Nej
Har du egen fastighet? |:| Ja |:| Nej
Postadress Telefon Internetadress

Bengtsfors kommun
Box 14
666 21 Bengtsfors

0531-52 60 00

www.bengtsfors.se




Ansdkan om ekonomiskt
bistand (nybesok)

Bengtsfors kommun

Personuppgifter som lamnas kommer att anvandas i vart datasystem. sid 2(4)

Sokande

Arbete/arbetsgivare eller utbildning/skola

Arbetar/studerar
[ Heltid [ Deltid, antal timmar/vecka:

Hur lange har du arbetat/studerat?

Hur lange har du varit arbetslos?

Vad heter din kontakt pa Arbetsférmedlingen? | Tid for nasta besok hos Arbetsformedlingen

Ar du medlem i A-kassa/fackférbund?

Vilken A-kassa/fackforbund?

Ar du berattigad till

Hur lange har du haft ratt till A-kassa/ALFA-kassa (ange datum)

O A-kassa [ ALFA-kassa From Tom
Annan sysselsattning eller forsorjning (pension, sjukskrivning mm) Ange hur lange du haft annan sysselséattning/férsérjning
OJa [1 Nej From Tom

Om ja, ange vilken sysselsattning/forsorjning:

Vad hade du for sysselsattning/forsorjning innan arbetsldshet/sjukskrivning/pension?

Hur lange hade du det?
From Tom

Medsokande

Arbete/arbetsgivare eller utbildning/skola

Arbetar/studerar
[1 Heltid [] Deltid, antal timmar/vecka:

Hur lange har du arbetat/studerat?

Hur lange har du varit arbetslds?

Vad heter din kontakt p& Arbetsformedlingen? Tid for nasta besdk hos Arbetsférmedlingen

Ar du medlem i A-kassa/fackféround?

Vilken A-kassa/fackforbund?

Ar du beréttigad till

Hur lange har du haft ratt till A-kassa/ALFA-kassa (ange datum)

[JA-kassa [ ALFA-kassa From Tom
Annan sysselsattning eller forsorjning (pension, sjukskrivning mm) Ange hur lange du haft annan sysselsattning/forsorjning
OJa [ Nej From Tom

Om ja, ange vilken sysselsattning/forsorjning:

Vad hade du for sysselsattning/forsorjning innan arbetsléshet/sjukskrivning/pension?

Hur lange hade du det?

From Tom

Postadress Telefon Internetadress
Bengtsfors kommun 0531-52 60 00 www.bengtsfors.se
Box 14

666 21 Bengtsfors
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Bengtsfors kommun
Socialnamnden

Ansdkan om ekonomiskt
bistand (nybesok)

Personuppgifter som lamnas kommer att anvandas i vart datasystem.

Tidigare bistand

sid 3(4)

Har du fatt forsorjningsstod tidigare?

OJa 1 Nej

Om ja, vilken kommun fick du frdn? (ange &ven nar du fick det samt hur mycket du fick):

Inkomster de senaste tre manaderna (efter skatteavdrag)

Lon inkl. forskott pa 16n

Méanad 1
Datum

Manad 1
Summa

Manad 2
Datum

Manad 2
Summa

Manad 3
Datum

Manad 3
Summa

A-kassa/Alfa-kassa

Utbildningsbidrag

Sjukpenning/foraldrapenning

Barnbidrag/studiebidrag

Underhallstéd/underhalisbidrag

Bostadsbidrag/Bostadstillagg

Pension/sjukersattning/
aktivitetsbidrag

Vardbidrag/hemvardsbidrag

Handikappersattning/livranta

Studielan/vuxenstudiestod

Skattedterbaring/ranteinkomst

Annan inkomst, ange vad:

Utgifter per manad

Boendekostnad

Méanad 1
Datum

Manad 1
Summa

Manad 2
Datum

Manad 2
Summa

Méanad 3
Datum

Manad 3
Summa

Fackfoéreningsavgift/avgift till
A-kassa

Hushallsel (natavg. och forbrukning)

Arbetsresor

Hemforsékring

Ovriga kostnader

Avgift fér barnomsorg/aldreomsorg

Manad 1
Datum

Manad 1
Summa

Manad 2
Datum

Manad 2
Summa

Manad 3
Datum

Manad 3
Summa

Vard och behandling

Receptforskrivna lakemedel

Glasdgon

Babyutrustning

Begravningskostnader

Postadress
Bengtsfors kommun
Box 14

666 21 Bengtsfors

Telefon
0531-52 60 00

Internetadress

www.bengtsfors.se
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Flyttkostnader

Mébler/hemutrustning

Tandvard

Kostnader i samband med umgange

Ovrigt

Skulder

Hur har skulden unnkommit? Ursorunalia skuld Aterstdende skuld Hur mvcket betalar du ner manad

Tillgangar

Ange vad: Belopp/taxeringsvérde:

[ Tillgdngar saknas

[] Bankmedel, kontanter

[C] Aktier, fonder, obligationer

[] Fastighet, bostadsrétt, fritidshus

[ Bil, bat, husvagn, MC, moped etc

[ Ovrigt

Bankkonto

Eventuellt ekonomiskt bistdnd énskas utbetalat till bankkonto
Clearingnummer: Kontonummer:

Samtycke och sanningsforsakran (sammanboende eller gifta skall bdda underteckna ansokan)

Jag tillater att socialndmnden gér uppgiftskontroll hos Forsakringskassa, A-kassa, ALFA-kassa, Skattemyndigheten, Arbetsférmedling, Centrala
studiestddsnamnden, Kronofogdemyndigheten, min utflyttningskommun samt évriga myndigheter som jag angivit i ansokan. Jag forsakrar att de
uppgifter jag lamnat ar sanna och jag &r medveten om att den som lamnar osanna uppgifter kan polisanmalas.

Ort och datum Ort och datum

Stkandes underskrift Medsokandes underskrift

Namnfortvdliaande Namnfortvdliaande

Postadress Telefon Internetadress
Bengtsfors kommun 0531-52 60 00 www.bengtsfors.se
Box 14

666 21 Bengtsfors
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